Diputacion de Teruel

SOLICITUD REVISION FASE CONCURSO

DATOS DEL INTERESADO

APELLIDOS Y NOMBRE D.N.I.
DOMICILIO C.P. LOCALIDAD
TELEFONO CORREO ELECTRONICO
Como participante en las pruebas selectivas correspondientes
a: de

la Excma. Diputacion Provincial de Teruel, y el relacidon con la fase de concurso:

SOLICITO

O Revision fase concurso

Todo ello de conformidad con lo dispuesto en las Bases de la convocatoria del
proceso selectivo precitado.

Teruel, de de 20__.

Fdo.:

ILMO. SR. PRESIDENTE DE LA EXCMA. DIPUTACION PROVINCIAL DE
TERUEL



